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CHERDO DE CONSEJO DE SALARIOS. En la ciudad de Montevideo el
~~1RIDAD ¢
dia 28 dDe-"octubre de dos mil veinticinco, reunido el Grupo de Actividad No. 15 del

Consejo de Salarios “Servicios de Salud y Anexos”, (Trabajadores Médicos y otros)
comparecen: Por el PODER EJECUTIVO: en representaciéon del Ministerio de
Trabajo y Seguridad Social, Dres. Virginia Falero y Fernando Delgado, Licenciados
Diego Sasian, Florencia Portanova y Camila Revello, en representacion del MSP, Ec.
Gabriela Pradere, Dr. Martin Rebella, y en representacion del Ministerio de Economia
y Finanzas, Ec. Braulio Zelko POR EL SECTOR EMPLEADOR: Cr. Daniel Porcaro,
Dr. Horacio Rodriguez, Dr. Leonardo Godoy y Dr. José Antonio Kamaid, POR EL
SECTOR TRABAJADOR: Dr. José Minarrieta y Dra. Marlene Sica por el Sindicato
Medico del Uruguay, asistidos por el Ec. Luis Lazarov y el Dr. Mario Garmendia,

acompanados por el Dr. Daniel Montano del Sindicato Anestésico Quirurgico asistido

- por el Dr. Matias Abal y Dr. Osvaldo Bianchi por la Federacion Médica del Interior ,

asistido por la Dra. Isabel Abarno , y Sres. Marcos Franco y Rodrigo Diana asistidos
por Dr. Gonzalo Galindez; Y ACUERDAN:

PRIMERO - AMBITO DE APLICACION

El presente acuerdo se aplica a médicos, practicantes de medicina, odontélogos,
quimicos farmacéuticos, obstetras-parteras que se desempefian en régimen de
dependencia laboral para los empleadores comprendidos en el Grupo N° 15 de los
Consejos de Salarios “Servicios de Salud y Anexos”.

En los préximos acuerdos , las partes instrumentaran la incorporacion de

nutricionistas y dietistas.-

@V\ %
SEGUNDO - VIGENCIA

El presente acuerdo rige desde el 1° de julio de 2025 al 30 de junio de 2027. Sus

disposiciones y condiciones convenidas tendran vigencia y aplicacion durante el

periodo mencionado, salvo que se disponga expresamente Io contrario.




TERCERO - PERIODICIDAD DE LOS AJUSTES SALARIALES Y
RETROACTIVIDAD

Los salarios de los trabajadores comprendidos en este acuerdo, se ajustaran

semestralmente en las siguientes oportunidades: 1° de julio de 2025, 1° de enero de
2026, 1° de julio de 2026 y 1° de enero de 2027.

La aplicacion retroactiva del ajuste correspondiente al 1° de julio de 2025 determinara
la reliquidacion de haberes de los meses de julio, agosto, setiembre y octubre de
2025. La diferencia resultante (que sera denominada “Retroactividad 2025") sera
abonada, junto con el salario de noviembre de 2025 y sera liquidada siguiendo el

criterio admitido por la DGI del mes de cargo (criterio de lo devengado).

CUARTO - CRITERIO GENERAL DE AJUSTE SALARIAL

Los salarios de los trabajadores, asi como los salarios minimos por categoria
establecidos en el presente acuerdo, se ajustaran de acuerdo con los siguientes
q,_ incrementos nominales, sin perjuicio de las excepciones establecidas en la Clausula

" Quinta:
A2 _ o
I i. 1°de julio de 2025: 1,6%
\ ii. 1°de enero de 2026: 2,9%
ii. 1°de julio de 2026: 1,7%

iv. 1°de enero de 2027: 2,7%

s
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QUINTO - CATEGORIAS CON AJUSTES DIFERENCIAL ¢

Los salarios minimos de las categorias referidas a los trabajadores quimicos-
farmacéuticos, practicantes y obstetra-partera, asi como sus remuneraciones, en la

medida en que su salario base de referencia percibido sea inferior a $826,1 por hora,




i. 1°dejulio de 2025: 2,5%.
ii. 1°de enero de 2026: 3,3%.
iii. 1°de julio de 2026: 1,9%.
iv. 1° de enero de 2027: 3,2%.

Para el calculo del salario base referido en el inciso anterior, se considerara para el
calculo del valor hora el promedio mensual de las remuneraciones percibidas durante

los ultimos 6 (seis) meses previos al primer ajuste (enero a junio de 2025).

A los efectos de la aplicacion de la presente Clausula, que refiere exclusivamente a
los trabajadores quimicos-farmacéuticos, practicantes y obstetra-partera, se define el
salario base de referencia como la remuneracion nominal excluyendo antigiiedad,
horas extras, nocturnidad, viaticos, fondo de categoria, cuota parte de aguinaldo,

salario vacacional y partida salarial anual variable. Todas las partidas excluidas se

consideraran a valores de laudo. Quedan excluidas del concepto de salario base de
referencia aquellas partidas que no forman parte del sueldo base por su naturaleza

complementaria, accesoria o indemnizatoria.

SEXTO: CORRECTIVO FINAL

Se aplicara un correctivo final en ocasion del ajuste del 1 de julio de 2027, en caso de

que la inflacién acumulada, medida por la variaciéon del IPC general durante los dos

afios cerrados a mayo de 2027, supere a la suma de los ajustes nominales otorgados

en ese periodo mas un margen de tolerancia de 0,5%.
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SEPTIMO- PARTIDA POR CAPACITACION

7.1 Exclusivamente durante la vigencia de este acuerdo, se acuerda otorgar una
nueva partida anual asociada al cumplimiento de metas en el marco de compromisos
de gestion expresados en la formacion, capacitacion y la mejora de la calidad
asistencial mediante la realizacién de cursos de capacitacion por los trabajadores
comprendidos en el presente acuerdo, que funcionara segun lo establecido en esta

clausula y en los acuerdos de instrumentacion que se realicen.

El monto global asignado por el Poder Ejecutivo para el pago de la partida en los

prestadores privados que integran el FONASA tendra un tope maximo de
' $422.682.645 (cuatrocientos veintidos millones seiscientos ochenta y dos mil
seiscientos cuarenta y cinco pesos uruguayos) para el compromiso de gestion
correspondiente al ano 2025, y de $441.703.364 (cuatrocientos cuarenta y un
millones setecientos tre mil trescientos sesenta y cuatro pesos uruguayos) para el
compromiso de gestion correspondiente al aflo 2026. Dicho monto incluye los aportes

a la seguridad social, asi como las incidencias correspondientes a aguinaldo, salario

vacacional y licencia. Los prestadores privados que no integran el FONASA se haran

cargo del costo de esta partida que les corresponda.

// 7.2. La partida de capacitacion se abonara con el sueldo del mes de diciembre de
2025 y diciembre de 2026. C! pUS

7.3. Se conformara una Comision Tripartita con la participacion de los Ministerios de
Salud Publica, Economia y Finanzas, Trabajo y Seguridad Social, sector empleador y
sector trabajador médico, a los efectos de reglamentar la distribucion de la partida
correspondiente, definir las condiciones para su liquidacién, los criterios para su %’
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implementacion, el contenido de la capacitacion y los requisitos para la aprobacion de

los cursos y actividades que se implementen.

7.4. Con independencia de la carga horaria obligatoria que se convenga en el nuevo
programa de capacitacion, los prestadores cuyos trabajadores participen en las
instancias de capacitacion que se implementen, otorgaran a estos, contra la
presentacion del comprobante de inscripcion, el cincuenta por ciento del total de
horas que se requieran, con un maximo de cuatro horas por persona en horario de
trabajo para que se destinen a la capacitacién que les corresponda. Para el caso de
cumplir tareas en mas de un prestador integral, las horas liberadas para capacitacion

se distribuiran entre ellos.

7.5. El financiamiento del costo de la nueva partida a que refiere la presente
Clausula sera de cargo del Poder Ejecutivo en los prestadores que integran el
FONASA.
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OCTAVO- PARTIDA PARA LA FORMACION PROFESIONAL EN TELEMEDICINA
Y SISTEMAS DIGITALES (PFPTSD)

Las IAMC vy los seguros integrales acuerdan otorgar una partida a sus trabajadores

comprendidos en el presente acuerdo, denominada ‘Partida para la formacion
/ profesional en Historia Clinica, telemedicina y sistemas digitales” (PFPTSD), la que no
7N sera trasladada a cuotas individuales, colectivas, cuota salud y demas precios

regulados. La vigencia de la nueva partida especial se circunscribe al convenio a

_celebrarse en el marco de la Décimo Primera Ronda de los Consejos de Salarios, y
caducara una vez finalizado el mismo. La partida sera abonada exclusivamente
£ durante la vigencia de este acuerdo en las siguientes condiciones:

1) Accederan a la partida los trabajadores comprendidos en esta Clausula y@

que cumplan los requ|5|tos que se a_éerde? en la Comision Tripartita que/ é
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se crea a estos efectos. Dicha Comision determinara el alcance y
contenido de la formacion a brindar, los requisitos necesarios para
acceder a la partida, la forma en que se distribuira y las condiciones para
su liquidacion. La Comisién sera convocada en el mes de octubre de
2025 y contara con un plazo de treinta dias para resolver.

Para el afo 2025, las IAMC y los seguros integrales destinaran en su
conjunto $104.500.000 (ciento cuatro millones quinientos mil pesos
uruguayos) para el pago de la presente partida, incluidas cargas sociales
e incidencias.

Para el afo 2026, las IAMC vy los seguros integrales en su conjunto
destinaran $109.202.500 (ciento nueve millones doscientos dos mil
quinientos pesos uruguayos) para el pago de la presente partida,
incluidas cargas sociales e incidencias.

El monto que cada prestador integral destine al pago de la partida se
determinara segun el porcentaje que represente la masa salarial de los
trabajadores médicos dependientes, registrada en los estados contables
presentados al SINADI al 30 de setiembre de 2024, respecto de la masa
salarial total de los trabajadores dependientes del conjunto de
prestadores integrales. A estos efectos, en el caso de los seguros
integrales, presentaran antes del 31 de octubre de 2025, una declaracion
jurada al MSP, en la que informaran la masa salarial de trabajadores
médicos dependientes de cada uno de ellos al 30 de setiembre de 2024.
El porcentaje de participacion que corresponda a cada IAMC o seguro
integral sera informado en la Comision Tripartita creada por esta clausula.
Para el afio 2026 se realizara un procedimiento analogo, tomando en
cuenta la masa salarial correspondiente al afio 2025.

La partida serd abonada con las remuneraciones de los meses de
diciembre de 2025 y diciembre de 2026.

COMISION ASESORA MULTIPARTITA (CAM)




9.1. Créase la Comision Asesora Multipartita (CAM), con integracién tripartita, cuyo
objetivo sera abordar la tematica relativa al Nuevo Reégimen de Trabajo Meédico
(NRTM) y con el compromiso de trabajar en el periodo de vigencia del acuerdo del
Consejo de Salarios los siguientes puntos:

1. Disenar cargos de transicién como cargos de inicio del nuevo laudo médico.

2. Revisar el diseno de los Cargos de Alta Dedicacion (CAD) existentes, a los
efectos de promover eventuales modificaciones a los mismos.

3. Avanzar en el disefio de cargos quirurgicos integrales, asi como en CAD de
medicina rural y otras funciones y especialidades médicas.

4. Creacioén de una subcomisiéon especifica en el marco de la CAM para avanzar
en todo lo relativo a las condiciones de trabajo, categorias y otras condiciones
relativas al trabajo de odontdlogos, obstetras-parteras y quimicos-
farmacéuticos.

5. Actualizacién de los criterios de categorizacién de actos quirurgicos, actos y
procedimientos anestésicos, asi como actos médicos vinculados a estudios de
diagnéstico o de cualquier otra indole.

6. Impulsar la convergencia de los laudos aplicables en Montevideo y FEMI,

procurando que se materialice durante la vigencia del presente convenio.

7. Creacion de una subcomision especifica en el marco de la CAM que aborde
V situaciones de contrataciones atipicas y tercerizaciones.
/ 9.2. La CAM sera citada por el MSP a partir del 1° de noviembre de 2025 y funcionara

l por el plazo de vigencia del presente acuerdo reuniéndose de manera periddica.
En 45 dias debera tener definida una agenda con plazos establecidos para
abordar los temas referidos en el Numeral 9.1. Cumplido el plazo, en caso de no
haber alcanzado acuerdo, se convocara al Consejo de Salarios a efectos de
tomar resolucion. %

9.3. Los acuerdos y modificaciones alcanzados en el seno de la CAM requeriran, en

todos los casos, acuerdos entre trabajadores y empleadores. /Yz




9.4. La delegacion de trabajadores médicos declara que su integraciéon en la CAM
estara conformada por el SMU, acompafiada de FEMI y SAQ, a los cuales el
Poder Ejecutivo notificara de la reunion. En el caso de estas dos ultimas la
ausencia de una o ambas, no obstaculizara el funcionamiento ni la adopcién de
decisiones. En los temas que afecten directamente condiciones laborales o
salariales de los médicos anestésico quirurgicos o de médicos del interior, la
delegacion de trabajadores declara que la integracion de la delegacion sera
SMU, FEMI y SAQ y que dicha delegacién adoptara sus posiciones por
consenso.

DECIMO — NUEVO REGIMEN DE TRABAJO MEDICO

10.1. Durante la vigencia del presente acuerdo se incorporaran al NRTM el
equivalente a 150 CAD de 40 a 48 horas, de acuerdo con el detalle en términos de

financiamiento y cronograma que oportunamente defina la Junta Nacional de Salud

(JUNASA) para la Meta 4 en el marco de la comision definida en la resolucién N° 167
del afio 2025.

10.2. Las contrataciones, cualquiera sea su modalidad, realizadas con anterioridad a
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la firma del presente acuerdo, se consideraran validas, sin perjuicio de su progresiva

adecuacioén al nuevo régimen de trabajo médico.

—

DECIMOPRIMERO — HORAS POLICLINICA

La carga horaria de trabajo en policlinica de 26 horas mensuales del Laudo del afio
1965 se establece a los solos efectos de calcular el valor hora para quienes

7 desarrollen dicha actividad, pudiendo realizarse hasta un maximo de 44 horas%

7ymensuales. :
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Las instituciones otorgaran hasta 3 dias pagos al afno para toda persona trabajadora
que tenga a su cargo el cuidado de hijos de hasta 18 afnos de edad inclusive, que
estén en situacion de internacion hospitalaria o domiciliaria, fehacientemente
acreditada. Se entendera por internaciéon domiciliaria, aquella determinada en los
términos establecidos por el Decreto No. 191/2008 del 31 de mayo de 2008. En caso
de que ambos referentes adultos trabajen en la misma institucion, la licencia sera

usufructuada por uno solo de ellos.

DECIMO TERCERO - RESIDENTES

13.1. Las IAMC se comprometen a participar activamente en el Sistema Nacional de
Residencias Medicas, promoviendo la creaciéon de nuevos cargos, a través del
@ fideicomiso establecido en la Ley N° 20.382.

13.2 Las IAMC se comprometen a ingresar a su costo 25 nuevos cargos en el llamado
a Residentes de 2026. La incorporacién estara condicionada al cumplimiento de los
' % requisitos de acreditacion que al efecto establezcan las autoridades competentes para

cada centro y a los criterios de distribucion que se establezcan entre las partes.

/ DECIMO CUARTO- FINANCIAMIENTO

Los ajustes otorgados a partir de lo dispuesto en las Clausula Cuarta, Quinta, Sexta y
Séptima seran trasladados a cuotas individuales, colectivas y cuota salud, y demas

precios regulados.

DECIMO QUINTO - SALARIOS MINIMOS (/P Vs

L

En cada oportunidad en que, segun lo establecido en la presente decision,

s o correctivos %)

corresponda la aplicacion de actualizaciones salariales };}‘U

)




nominales), las partes suscribiran un acta que reflejara el porcentaje del incremento

respectivo y actualizaran la planilla de los salarios minimos por categoria.

La tabla con el detalle de los salarios minimos por categorias con vigencia 1/7/25 y

111126 se adjuntan al presente acuerdo.

Para constancia, se otorga y firma el presente en el lugar y fecha indicados en ocho

ejemplares del mismo tenor.




SMU

TABLA DE VALORES ACTOS - 01/01/26
1,60 % ra Pacte]
SUELDOS | ACTO | HORA | CARGO | B 190,96
27 920,38 5 22915
; "~ a 266 44 |
MEDICINA GENERAL [*) 27 520,38 19096 E 38191
PEDIATRIA (*] 33.504 45 180,98 2 57287
ESPECIALIDADES MEDICAS [*) 33,504 45 150 96
NEUROLOGIA, PSIQUIATRIA, NEUROPEDIATRIA (**] 36.296 49 286 44
FISIATRIA [**) 33,504,45 286 44
ODONTOLOGO (%) 27 920,38 150 96
ESPECIALISTA MEDICO NO URGENTE (A DESTAJO LLAMADO ACCIDENTAL) z 7 460,74 )
|A SANATORIO PSIQUIATRICO - 1,657,33 !/
ESPELIALISTA MEDICO URGENTE SIN RETEN (LLAMADO ACCIDENTAL] . 189900 /! ( o
ILLAMADOS A DOMICILIO E =
NO URGENTES (RADIO) (MG,Y ESP MED) - 828,78 '\/\
CARDIOLOGD P 1116,82
FSIGUIATRA E 1657,33 I/ -
w : 5 L= 6/
GUARDIA INTERNA = - 916,91 V8 gl &
IESIDENTI = = - )
PEDIATRIA G.III - - 1.100,29
Al ‘0 \SISTIDO = = o
PARTO ASISTIDO (VIA VAGINAL O CESAREA] Y SEGUIMIENTO - 7.961,51 -
PARTO ASISTIDO MENTE 4657 58
UEI 5 EMI = - -
PUERTA O EMERGENCIA ) 516,91
URGENCIA CENTRALIZADA - - 516,91
URGENCIA DESCENTRALIZADA (80 HORAS MES) 27 920,38 35822 %
™ RNISTI = = =
[INTERNISTA (LUNES A SAB ) 8376113 < 30 781,25
[TNTERNISTA (LUNES A SAB ) CONVENIO 6 11 97 (acumula al anterior) = 2303165
INTENSIVISTA G.II - 1328 88 :
INTENSIVISTA G.IIl - - 159475 -
INTENSIVISTA G.IV - 191376 -
INTENSIVISTA G.V - - 2.296 51
GRADD Il - = 104180 -
GRADO Tl o o - 1.249,96 - e
GRADO IV 149974 -
!OUIMICO FARMACEUTICO o 33093264 - 11 876,42
[QUIMICO FARMACEUTICO SUBJEFE 47 415 80 14 84553
QUIMICO FARMACEUTICO JEFE 4807124 s 16 624,93
PRACTICANTE EXTERNO — 2313575 30,01 =
PRACTICANTE INTERNC 96 HS. o 2313575 - b wa.o'a?_m
GUARDIA INTERNA - 1110.76 2
82471 -
"EC 245675 F -
| ECOCARDIOGRAMA SIMPLE E 157020 s
HOLTER - 1642,00 -
PRESURCMETRIA - 10084 67 P .
'POR HORA — i 1.702,54 -
|FtETEN Espsgmumog M!g!m;ﬁgnt}?s HS.) B376,11 464,11 - B376.11
RETEN MICROBIOLOGO (LABORATORISTAS) - - 274.31 -
ARTROCENTESIS E INFILTRACIONES EN CARGO POLICLINICA - s 5.680,00
2 33 504 45 -
POR INFORME RADIOLOGICO - 5057 - Z=ac
POR ESTUDIO CORRIENTE RADIOLOGICO - 151,46 - S
POR ESTUDIO CATEGORIA 2 RADIOLOGICO - 227,31
FOR ESTUDIO ESPECIALIZADD RADIOLOGICO - 379,02
|~ POR ESTUDIO ESPECIALIZADG CON RIESGO RADIOLOGICO - 1136,56
POLICLINICA 26 HORAS MENSUALES 33 504,45 -
ESTUDIOS ECOGRAFIAS GRUPD 1 B < 151,46
ESTUDIOS ECOGRAFIAS GRUPD 2 . 3 30317
I_mﬂﬁm de horario) - E
[~ TRANSRECTAL B - 540567
[ TRANSVAGINAL ' 400451
| TANATOMIA FETAL ) - 400451
PERFIL BIOFISICO FETAL 4,004 51
INTRADPERATORIA B - 540567
VASCULAR DUPLEX DOPPLER COLOR 785577
CATEGORIA 1 ____ B 1314 65
[CATEGORIA 2 ==E—— . 175292
CATEGORIA 3 - 262991
{CARGO SUPERIOR, CATEGORIA | OBSTETRA- PARTERA (OF) COORDINADORA JEFE | 50.431.95
[CARGU OPERATIVO, CATEGORIA T OBSTETRA- PARTERA [OP) 4605472 -

Notas:

Técnicas Quirirgicas Dermatoldgicas

Cuando el dermatdlogo utilice material y equipamiento propio se abonara
un 20% adicional sobre el valor del acto pog reintegro de gastos

(*}=seis pacientes por hora, [**}=cuatro padentes por hora

| T




LISTADO ANESTESICO QUIRURGICO FADO ANESTES

Porcentaje de ajuste - 2,90 %)
[CONCEPTOS

7. ATENCION POLICLINICA Y CONSULTORIO
1.1 Remuneracion Fija
Sueldo mimmo mensual nominal | sueldo Base Medico - Policinica 26 Ns_mes)
12 Remuneracion Variable
Por paciente asislido (PoClmca 26 hs mes)
* Especialidades con 6 pacientes por hora
* Especialidades con 5 pacientes por hora
* Especialidades con 4 pacientes por hora
Asistencia descentralizada
* Orden consultono
* Orden ginecotologica
* Uso de consuitorio ginecotologico

Material descartable ginecotologico
2. ATENCION EN EUIREI NT Ecﬁ'ﬂn

2 1. Remuneracion Fija

Valor hora (sueido)

Retribucion mensual (96 hs |

2 2 Remuneracion por acto quirdrgico realizado en la Guardia Interna
Acta Quirargico

* Acto Quirurgico de Cirugia Alta

* Acto Quirargico de Cirugia Mayor

* Acto Guurur%m de Cnru%ia Corriente y parios
3 U

1 Remuneracion Fija
Salano minimo mensual nominal (175 hs. retén)
Anesissiologis
* Remuneracion minima por hora (sueldo)
* Por paciente atendido fuera de la Institucion (llamado domicilio) + viaticos
3.2 Remuneracion por acto quirurgico en guardia de reten jurgents
Por llamado (mas viatico)
ot llnmadn pars as especialidades (mas vishoo)
Neurocirugia, Cirugia Toraxica, Cirugia Vascular, Urologia, Cirugia Pediatrica
Acto Quirurgiee (Urgents)
* Acto Quirirgico de Cirugia Alta
* Acto Quirdrgico de Cirugia Mayor
* Acto Quirurgica de Cirugia Corriente y partos
* Acto Quirdrgico de Neurocirugia
* Acto Quirurgico de Cirugia Menor
Nota Convenio Plenaro (Inciaido CASMU + MUGCAM) + CCOU [1993) => Para especatasdes s
Neurccirugia, Cirugia de Torax, Cirugia Pediatrica, Oftalmologia. Urclegia, y Otorminolaringologia
= Lot wblores rbarion sarkn austados por el tactne § 1538 Urgents):
* Acto Quirdrgico de Cirugia Alta
* Acto Quirdrgico de Cirugia Mayor
* Acto Quirirgico de Cirugia Corriente

* Acto Quirurgico de Neurocirugia 43 703,84

* Acto Quirurgico de Cirugia Menor 4727
T ATENCION EN CIRUGIA DE COORDINACION 5

Acto gquirurgico 0,00

* Acto Quirurgico de Cirugia Alta 137,

* Acto Quirirgico de Cirugia Mayor 15934 3

* Acto Quirurgico de Cinugia Coriente 6.313.0

* Acto Quirurgico de Neurocirugia
* Acto Quirurgico de Cirugia Menor

TAS
Acto Anestesico
* Categoria A
* Categoria B
* Categoria C
* Categoria D
Acto Aneslinoe en Guasda de Retan Urgente]
* Categoria A
— * Categoria B
; r *Calegoria C 14717
g * Categoria D 18.031,59
) 3 r B,
~ Por paciente atendido 1 3‘
7 1 Coordinacion " 32;? 2(1:}
* Acto Quirurgico de Cirugia Alta
*Acto Quirurgico de C|rugia Mayor 3 186,87]
* Acto Quirurgico de Cirugia Cornente — 1 262,61
* Acto Quirdrgico de Neurocirugia (UMU) 5827 41
* Acto Quirurgico de Neurocirugia (Plenario + CCOU) 874110
* Acto Quirdrgico de Cirugia Manor 631,30
7 2 Acto QUINIrgico (urgerts) 0,00
* Acto Quirurgico de Cirugia Alta 7.575.64
* Acto Quirurgico de Cirugia Mayor 3 130,89
= Acio Quirirgico de Cirugia Cormente T538,06|
*Acto Quirargico de Neurocirugia (UMU) 757564
~Aclo QuIrurgico de Neurocirugia (Plenano + CCOU) 71 363,47]
* Acio Quirargico de Cirugia Menor 819,48
7.3 Acto QUINIFGICO urgentes para Especiabidades 0,00
Nola Convenio Plenano (Incliido CASMU + MUGAM) + GGOU (1093) => Para sspeciaidades e 5,00
[Neurccirugla, Cirugia de Torax, Cirugia Pediainica, Oftaimologia, Urologia, y Otorrinolaningologia 0,00
=+ Los vakins raferidos san sjustadon por sl bector 1 1538 (Urgente) 0,00
~Acto Quirurgico de Girugia Alla 8.740,17
* Acto Quirdrgico de Cirugia Mayor 4.776,61
* Acto Quirurgico de Cirugia Cornente 1 J
* Acto Quirdrgico de Neurocirugia 13.111,1
* Acto Quirurgico de Cirugia Menor 94:.52
*Categoria 1 [ver Acuerdo 22/3/19) 356,51
* Categoria 2 (ver Acuerdo 22/3/19) 6.313,03]
*Categoria 4 (ver Acuerdo 22/3/19) 15934 3C
* Categeria 4 (ver Acuerdo 22/3/159)
* Categoria 5 (ver Acuerdo 22/3/18) 35.055,52
* Categoria 6 (ver Acuerdo 22/3/19) 44 516,12

1/ Los procedimientos de cirugia general realizados de urgencia se abonaran tomando en cuenta &l

valor laudo para la cirugia de coordinacion incrementado en un 30%

Nota Se deja constancia que las Ayudantias Quinirgicas cormesponden a los porcentajes de acuerdo

con los convenios vigentes ‘} 3
20

=

CAMD N =




Incremento
01/01/26 [ l
\ /
FUNCION MEDICA FEMI 2,90 % ‘1/’“/(. b }
Policlinica Medicina General (26 hs) 4987826
Policlinica Pediatria (26 hs) 59853,86
Policlinica Especialista Médico (26 hs) 59853.83
Policlinica Neurdlogo, Siquiatra, Fisiatra (26 hs) 64841 62
Policlinica Cirugia y Esp. Quirdrgica (26 hs) 7481733 .
|Médico Laboratorista Clinico (104 horas) 59853,83 =
Guardia Puerta (72 hs) 49878.,26
Guardia Interna (96 hs) 49878,26
Guardia CTI (Hora) 945 47 % l
Urgencia centralizada (72 hs) 40878,26
Urgencia descentralizada (90 hs) 49878,26 { ' J\/\
[Médico Internista sanatorial (Sueldo Fijo /mes) 149634,79 ey I
Coordinacion Cirugia Gral. (Sueldo Fijo/mes) 99756,39 Tzt )
Coordinacién Esp. Quirtrgicas (Sueldo Fijo/mes) 74817.33 g = /
Coordinacion Anestesista (Sueldo Fijo/ 36 hs) 7481733 =
GUARDIAS MODALIDAD SUELDO FIJO 0,00 i
Guardia Cirujano Gral. (Sueldo Fijo/175 hs) 87286.79
Guardia Ginecologo (Sueldo Fijo/175 hs) 74817 33
Guardia Esp. Quirargico (Sueldo Fijo/175 hs) 62347,59 ¢
Guardia Anestesista (Sueldo Fijo/175 hs) 74817,33 AT :— /L
Guardia Esp. Médico (Sueldo Fijo/175 hs) 49878,26 B '
GUARDIAS MODALIDAD PAGO MIXTO 0,00
Reten Cirujano Gral. (175 hs) 39902,55
Reten Esp. Quirdrgico /175 hs) 24939,20
Reten Médico Internista (175 hs) 3242074
Reten Pediatra (175 hs) 32420,74
Reten Traumatélogo (175 hs) 3242074
Retén Ginecdlogo (175 hs) 27432 95
Retén Neonatélogo (175 hs) 27432,95
Retén Anestesista (175 hs) 24939,06
Retén Laboratorista (175 hs) 24939 06
Retén Especialista Médico (175 hs) 24939 06
Orden Cirugia Corriente Coordinada 5277 47
|Orden Cirugia Mayor Coordinada 9956 60
Orden Alta Cirugia Coordinada 13233,63
Orden Cirugia Corriente Urgente 6860,75
Orden Cirugia Mayor Urgente 1294366
Orden Alta Cirugia Urgente 17203,69
Orden Anestesista (Cirugia Corriente Coord.) 422195
Orden Anestesista (Cirugia Mayor Coord.) 796522
Orden Anestesista (Alta Cirugia Coord.) 10587,01
Orden Anestesista (Cirugia Corriente Urg.) 548863
Orden Anestesista (Cirugia Mayor Urg.) 1035493
Orden Anestesista (Alta Cirugia Urg.) 13763,06
n Orden a Sanatorio Urg. (Especialista durante el retén) 1246,88
L Orden a Sanatorio No Urgente (Especialista) 997,50
Orden a Domicilio No Urgente (Medico General) 997,50
Orden Tocologica (durante el retén) 2793,06
Ayudantia Cirugia Corriente Coordinada 1055,38
Ayudantia Cirugia Mayor Coordinada 1991,10
Ayudantia Alta Cirugia Coordinada 264661
|Ayudantia Cirugia Corriente Urgente 1371,98
Ayudantia Cirugia Mayor Urgente 2588,18|
Ayudantia Alta Cirugia Urgente 3437 84
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 1 3156,51
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 2 5277 47
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 3 9956,60
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 4 11823,46
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 5 13690,33
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 6 15557,19
Orden Cirugia General Urgente Categoria 1 4103,47
Orden Cirugia General Urgente Categoria 2 6860,71
Orden Cirugia General Urgente Categoria 3 12943 58
Orden Cirugia General Urgente Categoria 4 15370,50
Orden Cirugia General Urgente Categoria 5 17797 .42
Orden Cirugia General Urgente Categoria 6 2022435
|FRANJA 2 AJUSTE ENERO 2026 3,3%
OBSTETRA-PARTERA (OP) 0,00
CARGO SUPERIOR, CATEGORIA | OBSTETRA- PARTERA (OP) COORDINADORA JEFI 5043195
CARGO OPERATIVO, CATEGORIA | OBSTETRA- PARTERA (OP) 46954,72




[ CARGOS DE ALTA DEDICACION (CAD) 01/01/2026

2.90%
REMUNERACIONES SU 0S |HORA
Medicina General, Familiar, Pediatria, Ginecologia y Obstetricia, Interna:
Cargo de 40 hs. semanales (175 hs. mensuales) 356.744,38 2.038,54
Cargo de 48 hs. semanales (209 hs. mensuales) 426.053,86 2.038,54
Medicina Intensiva (*) (carga horaria 40 a 48 hs. semanales): - =
Cargos de Alta Dedicacion Transversales (CADT) - 191299 |
Cargos de Alta Dedicacion Longitudinales (CADL) - 2.102,75
|Cargos de Alta Dedicacion Mixtos (CADM) = 2.102,75




FEDERACION ODONTOLOGICA DEL INTERIOR

Odontélogo de Guardia (175 hs mensuales)

) Vig_encia $ . % Aumento
01/01/25 40938,64 2,909
Odontélogo de Policlinica (26 hs mensuales)

Vigencia $
01/01/25 49878,25 29079
Odontélogo de Retén (175 hs mensuales)
$
01/01/25 24939,20 2,909
Reintegro por infraestructura por prestacion (Consultorio) $

Actualizacién por IPC
No se posee el dato aun IPC ENERO 2026

/ /
P ¥ A
\ AW /
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LAUDO MEDICO UNICO

01/01/26
2,90 %

LAUDO MEDICO UNICO VALOR HORA
NEFROLOGOS CENTRO DE DIALISIS Y TRANSPLANTE.
GUARDIA INTERNA 1278,07
GUARDIA RETEN: 0,00
CON ACTO DE DIALISIS INCLUIDO 824,72
SIN ACTO DE DIALISIS INCLUIDO 425,38




EMM

| CATEGORIAS MEDICAS EN EMERGENCIA MEDICA MOVIL O ASISTENCIA EXTRA-HOSPITALARIA

Vigencia: 01/01/26 i

Ajuste: | 2,90%

VALORES HORA ($) E1 E2 E3 E4 ES
Médico de Ambulancia 1322 959 693

Méidico de Radio 912 825 513

Médico de Sede Base o Policlinica 825 653 513

Traslado Especializado 1 (s/ambulancia) 2646 1575, 693 .
Traslado Especializado 2 (retén) 231

|Médico valorador - triage 431

Médico Orientador o Asesor Telefénico 912 823 513

Médico Cpc_;_rdinag!or__g:‘o Jefe de Servicio 1587 1150 831

|Categoria tnica multifuncion

513
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BMU

[SUELDOS MINIMOS CONVENIO SWMU O0TEE T1,8% TABLA DE VALORES ACTOS - 01/07/28
. ra Pacte]
EPTO! SUELDOS | ACTO | HORA | CARGO | B 186,66 |
27.133,51 5 22269 |
- [} 278,36
MEDICINA G NERAL{"J 27.133,51 185,58 3 37115
PEDIATRIA (*) 32.560,21 185,58 ) BE6.73_ |
ESPECIALIDADES MEDICAS (*) 32 660,21 185,58
INEUROLOGIA, PSIQUIATRIA, NEUROPEDIATRIA () 3527356 | 278,36
FISIATRIA (**) 32.560,21 278,36
ODONTOLOGO (¥} 27.133,51 185,50
[ESPECIALISTA MEDICO NO URGENTE (A DESTAJO LLAMADO ACCIDENTAL) - 141957
A SANATORIO PSIQUIATRICO z 1610,62 ‘
mumtu {LLAMADO ACCIDENTAL) . 184548 i )
NO URGENTES (RADIO) (MG.Y ESP.MED] + 806,42
= 7.085,34
- 151062
= - 891,07
5 = 1,069,28 /
. 7.737.14 2 . -
- 452632 = v M = S
- ey Y i) L
= - 891,07 |
- B 861,07 :
2713351 348,12 -
81.400 52 2 B 38 660,10 /
2 < - 272.382,56
- - 726143 -
s : 1540 81 .
g - 1.850,82 Y ‘\\/
- = 2.231,79 - _S.
PSRN [ T B, -
1.012,44 ;
= = 1.214.73 -
= 3 1457 48 -
S Sl irgt r > C .
32.848,63 z 5 11.497,02
41.060,79 5 B 14.371,28
46.535,56 : - 16.287,45

= el - -

22,396,668 20,06 - -
22.396 66 - - m? 838,83

- - 1.079,46 -
E = 01,46 -
- 1 s "_l-'_:_-i . F e -
1 - 2.387,51 - -
Ch ECOCARDIOGRAMA SIMPLE - 1.614,68 7 :
Y HOLTER = 1.599.73 =
PRESUROMETRIA - 1.063,82 - -
- - 185455
Ly | . . ! A RAP : 3 - 3w #lagk | o TR
Y RETEN ESPECIALIDADE ICAS (175 H5.) 6.140,05 451,03 S 8140,05
1 }"r\“' ]} RETEN MICROBIOLOGO (LABORATORISTAS) - -:;: 266,58 =
I ARTROCENTESIS E INFILTRACIONES EN CARGO POLICLINICA s . - 6.783,38
% ‘ L e L - -
' POLICLINICA 26 HORAS MES: 32.560,21 = = =
I~ POR INFORME RADIOLOGICO = 48,15 - -
~ POR ESTUDIO CORRIENTE RADIOLOGICO = 147,18 N
| PORESTUDIO CATEGORIA 2 RADIOLOGICO o - 220,50 - -
' " POR ESTUDIO ESPECIALIZADO RADIOLOGICO - 368,34 - -
| PDR ESTUDIO ESPECIALIZADO CON RIESGO RADIOLOGICO 5 110452 - B
LICLINICA 26 HORAS MENSUALES 3256021 . . :
ESTUDIOS ECOGRAFIAS GRUPO 1 - 147,18 =
T ESTUDIOS ECOGRAFIAS GRUPO 2 - 294,62 -
| ESTUDIOS ECOGRAFIAS GRUPO 3 (fuera de horario) : " =
TRANSRECTAL . 5.263,32 -
TRANSVAGINAL - 389165 -
ANATOMIA FETAL - 3.601,65
I~ "PERFIL BIOFISICO FETAL - 3.8081,65 -
INTRAOPERATORIA - 5263,32 -
VASCULAR DUPLEX DOPPLER COLOR - ?634 33 .
RSICAS DERMATOLOGICAS x -~ = -
CATEGORIA 1 - 1 zn 80 -
ICATEGORIA 2 i s 170351 =
) - 255521

CARGO SUPERIOR, CATEGORIA | OBSTETRA- PARTERA (OP) COORDINADORA JEFE | 48.820,86 - =
RGO OPERATIVO, CATEGORIA | OBSTETRA- PARTERA [OF) 4545472 - -

Notas:

Técnicas Quirdrgicas Dermatoldgicas
Cuando el dermatdlogo utllice material y equipamiento propio se abonara
un 20% adiclonal sobre el valor del acto por reintegro de gastos
(*)=seis pacientes por hora, (**)=cuatro pacientes por hora




LISTADO ANESTESICO QUIRURGICO rADO ANESTES

Porcentaje de ajusie — 1,60 %)
1.1 Remuneracion Fija

Sueldo minimo mensual nominal (sueldo Base Medico - Policlinica 26 s, mes) 37.253 10
1.2 Remuneracion Variable -

Por paciente asistido (Policinica 26 hs. mes) -

* Especialidades con 6 pacientes por hora 176,97

y Espec:saTl?adas con b pacientes por hora 212,37

* Especialidades con 4 pacientes por hora f

Aslstencia descentralizada -

* Orden consultono 2308,80]

* Orden ginecotologica 238,

* Uso de consultorio ginecotologico 33,04

“Matenal descanable ginecolologico 114.%
[Z. ATENCION EN GUIREI TNTERNA
2.1 Remuneracion Fija - |

Valor hora (sueldo) 811,72

Reltribucion mansual (6 s | 77.925,3
2 2 Remuneracion por acto quirirgico realizado en la Guardia Interna 0,00

Acto Quirtirgico 0,00]

Acto Quirirgico de Cirugla Alla 28.315,90]

* Acto Quirurgico de Cirugia Mayor 15.485,

* Acto Quirargico de Cirugia Corriente y partas 6.135,11
3. ATENCION Eh 5“1!&% DE RETEN 0,
37 Remuneracion Fija :

Salario minimo mensual nominal (175 hs. retén)

Aneswicliagla

*Remuneracion minima por hora (sueldo)

* Por pacienie alendido Tuera ge |a Instiucion (llamado domiclio) + vialicos

3.2 Remuneracion por aclo quirurgico en guardia de retén ugene

Por llamado (mas viatico)

For Kamads pais ish sspecislidedes jmis veics)

Neurocirugla, Cirugia Toraxica, Cirugla Vascular, Urologia, Clrugla Pediairica

Acts Cusna )
* Acto Euirurqico de Cirugia Alta

* Acto Quirtrgico de Cirugia Mayor

* Acto Quirtrgico de Cirugia Corrienta y partos

* Acto Quirdrgico de Neurocirugia

* Acto Quirdrgico de Cirugia Menor

Nota, Converiio Plenanc (iIncluido CASMU + MUCAM) + CCOU (1893) => PAra eepeciaidades o

Neurocirugia, Cirugia de Torax,Cirugia Pediatrica, Oftaimologia, Urologia, y Oterrinolaringologla

0,00

=5 Los valeres redurdes serin apusiadss por ol iaciar 1,1538 (Urganief 0,00
* Acto Quirdrgico de Clrugla Alla 42.472,15]

* Acio Quirurgico de Cirugla Mayor

* Acto Quirtrgico de Cirugla Corriente

* Acto Quirbrgico de Neurocirugia

* Acto Quirdrgico de Cirugia Menor

Acto quirurgico

* Acto Quirurgico de Cirugla Alta

* Acto Quirirgico de Cirugla Mayor

* Acto Quirdrgico de Cirugla Corriente

* Acto Quirurgico de Neurocirugla

* Acto Quirargico de Cirugla Menor

Aclo Aneslésico

* Categoria A 4 896,29
* Calegoria B 7.344 44]
* Categoria C 11.001,91
* Calegoria D 13479,
Acte Anestdsics or Guardis de fatdn (Urganie| D,OQ
* Categoria A 6.365,
* Categoria B 9.547.77
* Categoria C 14,302,
* Calegoria D 17.523 41
[ VISITA SANATORIAT 5
Por paciente atendido 1.22;,0?

7.1 Coordinacin

* Acto Quirdrgico de Cirugla Alta

* Aclo Quirurgico de Cirugla Mayor

0,00]
5.663,
3,097,

* Acto Quirdrgico de Cirugla Corriente

* Acto Quirirgico de Neurocirugia (UMU)

* Acto Quirtrgico de Neurocirugia (Plenario + CCOU)

1.227,02
5663,18
B.484,7

* Acto Quirurgico de Cirugia Menor

2 ACIO QUIrUrgico (Urgents)

* Acto Quirurgico de Cirugia Alta

* Acto Quirdrgico de Cirugia Mayor

* Acto Quirurgico de Cirugia Corriente

* Acto Quirirgico de Neurocirugia (UMU)

Acto Quirirgico de Neurocirugia (Plenanio + CCOU)

* Acto Quirtrgico de Cirugla Menor

7.3 Acto QUIrUMGICO urgsntes pars Expecialidades

Nola' Convenio Plenano (Inciuido CASMU + ﬁUEmo{ CCOU (1993) => Para sspeciaiidades e
Neurocirugia, Cirugia de Torax,Cirugia Pediatrica, Oftaimologla, Urologla, v Otorrinclaringologia

= Lot wpkieed raluvidos ssain ajustados por el octor 11638 (Urgente):

*Acto Quirdrgico de Cirugia Alla

* Acto Quirdrgico de Cirugia Mayor 4.641,

* Acto Quirdrgico de Cirugia Corriente 1.837,74
* Acto Quirurgico de Neurocirugia 12.741,64
* Acto Quirtrgico de Cirugia Menor 918,87

"~ Calegoria 1 [ver Acuerdo 22/3718)
* Categoria 2 (ver Acuerdo 22/3/19)

* Categoria 3 (ver Acuerdo 22/3/19)

Cateqoria 4 (ver Acuerdo 22/3/19)

* Categorla 5 (ver Acuerdo 22/3/19)

* Calegoria 6 (ver Acuerdo 22/3/19)

1/ Los procedimientos de cirugia general realizados de urgencia se abonaran tomando en cuenta el
valor laudo para la cirugla de coordinacion incrementado en un 30%

Mota: Se deja constancia que las Ayudantias Quinirgicas correspondan a los porcentajes de acuerdo
con los convenios vigentes




Incremento

01/07/25
FRANJAS |
FUNCION MEDICA FEMI 1,60 %
Policlinica Medicina General (26 hs) 48472 56
Policlinica Pediatria (26 hs) 58167,01
Policlinica Especialista Médico (26 hs) 58166,99
Policlinica Neurélogo, Siquiatra, Fisiatra (26 hs) 63014,20
Policlinica Cirugia y Esp. Quirtrgica (26 hs) 72708,77
Médico Laboratorista Clinico (104 horas) 58166,99
Guardia Puerta (72 hs) 4847256
Guardia Interna (96 hs) 48472 56
Guardia CTI (Hora) 918,82
Urgencia centralizada (72 hs) 48472 56
Urgencia descentralizada (90 hs) 48472 56
Médico Internista sanatorial (Sueldo Fijo /mes) 145417 68
Coordinacién Cirugia Gral. (Sueldo Fijo/mes) 96944 98
Coordinaciéon Esp. Quirargicas (Sueldo Fijo/mes) 72708,77
Coordinacion Anestesista (Sueldo Fijo/ 36 hs) 72708,77
GUARDIAS MODALIDAD SUELDO FIJO 0,00 '/
Guardia Cirujano Gral. (Sueldo Fijo/175 hs) 84826,81 - }
Guardia Ginecologo (Sueldo Fijo/175 hs) 72708,77 f i B
Guardia Esp. Quirargico (Sueldo Fijo/175 hs) 60590,46 /|
Guardia Anestesista (Sueldo Fijo/175 hs) 72708,77 -
Guardia Esp. Médico (Sueldo Fijo/175 hs) 48472 56 \ —
GUARDIAS MODALIDAD PAGO MIXTO 0,00 } | / ]
Reten Cirujano Gral. (175 hs) 38777,99 } ( y / ¥, [,
Reten Esp. Quirargico /175 hs) 2423835 —1 / Y§U”
Reten Médico Internista (175 hs) 31507,03 \ (/|
Reten Pediatra (175 hs) 31507,03
Reten Traumatoélogo (175 hs) 31507,03 s
Retén Ginecologo (175 hs) 2665982 =
Retén Neonatoélogo (175 hs) 26659,82 !
Retén Anestesista (175 hs) 24236,21
Retén Laboratorista (175 hs) 2423621
Retén Especialista Médico (175 hs) 24236,21
Orden Cirugia Corriente Coordinada 5128,73
( Orden Cirugia Mayor Coordinada 9676,00
\Y J Orden Alta Cirugia Coordinada 12860,67
. Orden Cirugia Corriente Urgente 6667,39
\ ' 1\ |Orden Cirugia Mayor Urgente 12578,88
\;"‘ Orden Alta Cirugia Urgente 16718,84
\ Orden Anestesista (Cirugia Corriente Coord.) 4102,96
Orden Anestesista (Cirugia Mayor Coord.) 7740,74
Orden Anestesista (Alta Cirugia Coord.) 10288,64
Orden Anestesista (Cirugia Corriente Urg.) 5333,94
j . |orden Anestesista (Cirugia Mayor Urg.) 10063,10
/1/ |Orden Anestesista (Alta Cirugia Urg.) 13375,18
J A/ Orden a Sanatorio Urg. (Especialista durante el retén) 1211,74
¢ Orden a Sanatorio No Urgente (Especialista) 969,39
Orden a Domicilio No Urgente (Medico General) 969,39
&) Orden Tocol6gica (durante el retén) 2714,34
A Ayudantia Cirugia Corriente Coordinada 1025,64
g'/} ] Ayudantia Cirugia Mayor Coordinada 1934,98
Ayudantia Alta Cirugia Coordinada 2572,02
Ayudantia Cirugia Corriente Urgente 1333,32
Ayudantia Cirugia Mayor Urgente 2515,23
Ayudantia Alta Cirugia Urgente 3340,95
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 1 306755
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 2 5128,73
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 3 9676,00
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 4 11490,25
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 5 13304
Orden Cirugia General Coordinada Categoria 6 1511 B§
5 Orden Cirugia General Urgente Categoria 1 3987,
Orden Cirugia General Urgente Categoria 2 6667,35
Orden Cirugia General Urgente Categoria 3 12578,80
Orden Cirugia General Urgente Categoria 4 14937 32
Orden Cirugia General Urgente Categoria 5 17295,84
Orden Cirugia General Urgente Categoria 6 19654,37
|[FRANJ A 2 - AJUSTE JULIO 2025 2,5% / \
OBSTETRA-PARTERA (OP) 0,00
CARGO SUPERIOR, CATEGORIA | OBSTETRA- PARTERA (OP) COORDINADORA JEF] 48820,86
[CARGO OPERATIVO, CATEGORIA | OBSTETRA- PARTERA (OP) 45454 72 y




|

R E 1C 3 Al RS rJ, I,:Z;L:_,""- .;:'_'._, WL 0‘:4'3::_'41; [oULE

Medicina General, Familiar, Pediatria, éﬁecolog iay 6bstetricia, Interna: —

Cargo de 40 hs. semanales (175 hs. mensuales) 346.690,36 198108
Cargo de 48 hs. semanales (209 hs. mensuales) 414.046,51 1.981,08
Medicina Intensiva (*) (carga horaria 40 a 48 hs. semanales): - -

Cargos de Alta Dedicacién Transversales (CADT) - 1.859,07 |
Cargos de Alta Dedicacién Longitudinales (CADL) - 2.043,48
Cargos de Alta Dedicacion Mixtos (CADM) - 2.043 48




FEDERACION ODONTOLOGICA DEL INTERIOR

Odontélogo de Guardia (175 hs mensuales)

_ Vigencia $ % Aumento
01/07/25 39784,88 1,6(
Odontélogo de Policlinica (26 hs mensuales)

Vigencia $
01/07/25 48472,55 1,6(
Odontélogo de Retén (175 hs mensuales)
$
01/07/25 24236,34 1,6(
Reintegro por infraestructura por prestaciéon (Consultorio) $

Actualizacién por IPC
01/07/2024 - 01/07/2025

702,06

45!




LAUDO MEDICO UNICO

Vs

01/07/25
1,60 %
LAUDO MEDICO UNICO L VALOR HORA
NEFROLOGOS CENTRO DE DIALISIS Y TRANSPLANTE: |
GUARDIA INTERNA ~ 1242,05|
GUARDIA RETEN: B 0,00
CON ACTO DE DIALISIS INCLUIDO 801,48
SIN ACTO DE DIALISIS INCLUIDO ) 413,39
\ | (o
- Vs
\ L A
\'u




EMM
CATEGORIAS MEDICAS EN EMERGENCIA MEDICA MOVIL O ASISTENCIA EXTRA-HOSPITALARIA W

Vigencia: 01/07/25

Ajuste: 1,60%
VALORES HORA ($) E1 E2 E3 E4 E5
Meédico de Ambulancia 1285 932 674
Meidico de Radio 886 801 498
Meédico de Sede Base o Policlinica 801 634 498
Traslado Especializado 1 (s/ambulancia) 2571 1531 674
Traslado Especializado 2 (retén) 224
Medico valorador - triage 419
Medico Orientador o Asesor Telefénico 886 800 498
Medico Coordinador y/o Jefe de Servicio 1543 1118 807
Categoria unica multifuncién 1292 498

Pagina |




[)1HEE§O_ﬂm8JGSeN!CIOS de Salud y Anexos”, comparecen: por el PODER

EJ% en representacion del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social, Dres.
Virginia Falero y Fernando Delgado, Licenciados Diego Sasian, Florencia Portanova y
Camila Revello, en representaciéon del MSP, Ec. Gabriela Pradere, Dr. Martin Rebella,
y en representacion del Ministerio de Economia y Finanzas, Ec. Braulio Zelko POR EL
SECTOR EMPLEADOR: Cr. Daniel Porcaro, Dr. Horacio Rodriguez, Dr. Leonardo
Godoy y Dr. José Antonio Kamaid, POR EL SECTOR TRABAJADOR: Dr. José Minar-
rieta y Dra. Marlene Sica por el Sindicato Médico del Uruguay, asistidos por el Ec. Luis
Lazarov y el Dr. Mario Garmendia, acompafados por el Dr. Daniel Montano del Sindi-
cato Anestésico Quirlrgico asistido por el Dr. Matias Abal y Dr. Osvaldo Bianchi por la
Federacion Médica del Interior , asistido por la Dra. Isabel Abarno , y Sres. Marcos
Franco y Rodrigo Diana por FUS. Y ACUERDAN:

PRIMERO: adoptar como decisiéon de este Consejo de Salarios el Reglamento del
curso de Capacitacién 2025 Sector Medicos y otros , el cual se adjunta y forma parte
de este acta.A efecto de dar conocimiento a los mismos , se registra y publica.

No siendo para mas se labra el presente que se firma en 8 ejemplares del mismo
tenor.




REGLAMENTO DE CURSOS DE CAPACITACION Y PAGO VARIABLE DEL
ANO 2025
ACUERDO TRABAJADORES MEDICOS Y OTROS

Capitulo I. Antecedentes

i & El presente acuerdo reglamenta las condiciones y criterios para el cobro de la
partida anual variable establecida en la decimoprimera Ronda del Consejo de
Salarios del Grupo 15 subgrupo “Salud General — Servicios de Salud y Anexos” de
fecha 28 de octubre de 2025.

2 Este Reglamento alcanza a todas las empresas del Grupo 15 subgrupo “Salud
General- Servicios de Salud y Anexos”.

. 4 Las actividades de capacitacion o formacion que se plantean como condicion
para acceder al cobro de la partida deberdn estar cumplidas al 11 de diciembre de

3 2025.

§ l§ Capitulo II. Disposiciones generales

variable anual el aprobado por la Comision Tripartita creada en los Convenios de

Se considera curso de capacitacion que habilita al cobro de la partida general

Consejo de Salarios del Grupo 15 subgrupo “Salud General y Anexos”. &
B Estaran habilitados para realizar el curso todos los trabajadores médicos, |} .
odontélogos, quimicos farmacéuticos, obstetras-parteras y practicantes de medicina \H '

alcanzados por los mencionados acuerdos y que se desempefan en régimen de ‘j}&
dependencia laboral para los empleadores comprendidos en el Grupo 15 subgrupo

“Salud General y Anexos” del Consejo de Salarios. é{f
6. El Poder Ejecutivo pondra a disposicion la capacitacion para el afio 2025, el

curso “Alfabetizacion en Salud: Clave para el Desarrollo de Competencias”.

7. El curso que se realizard a través de la modalidad de formacion de Curso

virtual auto-administrado en la plataforma https://campus.msp.gub.uy/

8. La carga horaria obligatoria para el afio 2025 sera de 4 horas totales. El

cursado de las mismas habilita al trabajador al cobro de la partida variable asociada.
9. Las partes firmantes del acuerdo se comprometen a dar la mayor difusiony a /
informar de manera fehaciente al conjunto de los trabajadores sobre el curso, con e]‘%

fin de estimular su participacion.

\
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Capitulo IV. Desarrollo de los cursos en la plataforma

comprobante de inscripcion.
y 9) 4
/”r % Pret e %@\J \@’)

Capitulo III. De la capacitacion en la plataforma campus.msp.gub.uy

10. Sera necesario para acceder al curso contar con un usuario GUB.UY para tramites y
servicios del Estado registrado, con al menos nivel basico.

11.  El correo electronico asociado al usuario GUB.UY sera utilizado como tnico medio
valido de comunicacion.

12. La Comision Tripartita (establecida en los Convenios colectivos) tendré la competencia
de analizar y acordar las condiciones y contenidos de los programas y los requisitos para la
aprobacion del curso y actividades de capacitacion que se implementen.

13.  La Comision Tripartita (establecida en los convenios colectivos) tendré la competencia

de resolver situaciones excepcionales de caracter general que se presenten durante toda la

' implementacion del curso.

14.  Una vez habilitada la inscripcion, el participante podra inscribirse en cualquier momento
y podra cambiarse de grupo mientras haya disponibilidad temporal y de cupo.

15.  En caso que el trabajador no pueda comenzar o completar el cursado en el plazo
previsto, podra reinscribirse condicionado a la disponibilidad de cupos.

16.  Cuando el trabajador desarroll6 todas las actividades obligatorias del curso, no alcanzo
los minimos de aprobacion requeridos, complet6 la encuesta de satisfaccion y logré obtener el

certificado de participaciéon, NO tendra posibilidades de re-inscripcién.

17.  En caso de que el trabajador haya realizado la prueba final de evaluacién sin alcanzar los
minimos de aprobacion y no haya completado la encuesta de satisfaccién, podré reinscribirse
(condicionado a la disponibilidad de cupos) para completar dicha actividad y asi obtener el

certificado de participacion .

18.  La gestion de los cupos e inscripciones serd coordinada por el MSP de forma de

garantizar que todos los trabajadores puedan acceder a la cdpacitacion.

pug.msp.gub.uy

19.  La capacitacion tendra 4 horas obligatorias, Sterido 2 de ellas en horario de trabajo y de
cargo de las instituciones y 2 no pagas por la institucion ni realizadas durante el horario de

trabajo.

© 20.  Serad responsabilidad de las instituciones empleadoras otorgar y/o abonar al trabajador 2

de las 4 horas obligatorias correspondientes a la capacitacion, contra la presentacién del

«
"



21.  En el caso de cumplir tareas en mds de un prestador integral, las horas liberadas para la
capacitacion seran distribuidas de manera proporcional entre las instituciones que correspondan.

22.  Para el cdlculo de las horas a otorgar a aquellos trabajadores con multiempleo de los
prestadores privados del FONASA, el MSP solicitard a las instituciones la informacion
necesaria. En base a la informacion enviada por las instituciones, el MSP informara a cada
prestador el nimero de horas que corresponde liberar a cada trabajador, que se calcula de
manera proporcional.

23.  Cada empleador determinara en acuerdo con sus trabajadores, la forma y el lugar en

donde dicha capacitacion se realizara.

24.  Cuando por razones de organizacion del servicio, de aquellas dreas de mayor
complejidad, no sea posible realizar el curso en horario laboral las instituciones compensaran eNg/_[ '
50% de las horas de cargo de la institucion en jornadas libres y/o pagas. ' )
25.  Se consideran areas de mayor complejidad a los efectos del numeral anterior:

- Cuidados intensivos
- Puerta de emergencia
- IMAES

- Block quirurgico

- Emergencias Moviles
26.  Las instituciones no estaran obligadas a liberar horas para

@}1
a capdcitacion en el caso de ’\\
a 20 horas mensuales en el KX(NA?

periodo comprendido entre el 1 de abril y el 30 de setiembre del 20

aquellos trabajadores cuya carga horaria promedio sea inferia
. A los efectos de dicho

computo, los periodos durante los cuales el trabajador se encuentre amparado por licencia,
subsidios o periodos de inactividad compensada (por ejemplo, vacaciones, maternidad, J
paternidad, enfermedad comuin, accidente de trabajo o enfermedad profesional, licencia sindical, |,
etc.), seran consideradas como tiempo efectivamente trabajado, de modo que los mismos no
perjudicaran el calculo de la carga horaria promedio.

27. En el caso de los trabajadores con régimen de guardia en modalidad retén, la

capacitacién sera considerada dentro del horario de disponibilidad sin convocatoria en dicho
'periodo.

28.  Los trabajadores tendran 4 dias corridos para cumplir las 4 horas obligatorias luego de
habilitarse y comunicarse su participacion. -
29. El curso contard con una tnica prueba final de evaluacion donde los trabajadores

deberan alcanzar la puntuacién minima del 60% para su aprobacion.

30. Se entiende por curso realizado y aprobado cuando el trabajador desarrollo todas las gx\J
actividades obligatorias del curso, alcanzé los minimos de aprobacién requeridos (60%),

complet6 la encuesta de satisfaccion y logré obtener el certificado de aprobacién.
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Capitulo V. Partida variable

31.  Se entiende por curso realizado y no aprobado cuando el trabajador desarrollé todas las
actividades obligatorias del curso, NO alcanz6 los minimos de aprobacién requeridos (60%),
completo la encuesta de satisfaccion y logro obtener el certificado de participacion.

32, Los trabajadores que habiendo formalizado su inscripcién para la capacitacion,
usufructuado las horas liberadas por su empleador en el afio 2025 y no completen el curso,
perderan el derecho a usufructuar las horas liberadas en el afio 2026.

33.  No accederan al cobro de la partida quienes realicen la capacitacion exclusivamente en
la plataforma ASSE Capacita.

34.  En el caso de las instituciones FONASA vy las financiadas por el Fondo Nacional de

Recursos, no sera necesaria la presentacién del certificado para acgeder al cobro de la partida.

35.  Tendran derecho al cobro de la partida aquellog ddores que hayan realizado el

curso referido en el presente reglamento en la plataformia-cdampus.msp.gub.uy, dentro del
cronograma establecido.

36.  La partida debera abonarse con el salario del mes de diciembre del 2025. t}’a
37.  Larealizacion del curso no habilita el cobro de la partida de afos anteriores.

38.  Tendran derecho al cobro del 75% de la partida sin realizar el curso:

A. Aquellos trabajadores que de forma ininterrumpida, desde antes del comienzo de las
inscripciones y hasta la finalizacion del dltimo curso habilitado, se encuentren con certificacion

médica, licencia maternal establecida en los acuerdos, seguro de paro, o por causa de fuerza

mayor debidamente documentada.

B. Aquellos trabajadores que de manera ininterrumpida, desde la fecha de comienzo del
curso al cual se encuentra inscripto hasta la finalizacién del tltimo curso habilitado, se

encuentren con certificacion médica, subsidio transitorio por incapacidad parcial, licencia
=

-

I

maternal establecida en los acuerdos, seguro de paro, o por causa de fuerza mayor debidamente

documentada. La base del calculo se hard de acuerdo a lo establecido en los convenio

colectivos.

C. Aquellos trabajadores cuya relacién laboral se haya extinguido entre el 1 de juliom
2025 y previo al inicio de los cursos.

D. Aquellos trabajadores cuya relacion laboral se extinga en el periodo en que los cursos se

encuentren disponibles, siempre que se encuentren inscriptos.

39.  Sin perjuicio de lo previsto anteriormente para el caso que el trabajador se reintegre h

antes del comienzo del tltimo grupo habilitado y existiendo cupos, deberd inscribirse y realizar



el curso para poder acceder a la partida, de acuerdo a las condiciones establecidas en el presente
reglamento.

40.  El monto global asignado por el Poder Ejecutivo para el pago de la partida salarial en los
prestadores privados que integran el FONASA, abonada a los trabajadores médicos, tendra un
tope anual maximo de $ 422.682.645 (pesos uruguayos cuatrocientos veintidés millones
seiscientos ochenta y dos mil seiscientos cuarenta y cinco) para el compromiso de gestion

correspondiente al ano 2025. Dicho monto incluye los aportes a la seguridad social, asi como las

incidencias correspondientes a aguinaldo, salario vacacional y licencia. Los prestadores
privados que no integran el FONASA asumiran el costo de la partida y las cargas sociales que
les corresponda.

41.  El importe de la partida a percibir por cada trabajador estara supeditado a la aprobacién
del curso, abonando el 100% (cien por ciento) del importe de la partida a quienes lo aprueben y

el 75% (setenta y cinco por ciento) a quienes no lo aprueben o estén exceptuados por el numeral

38.
42.  El monto de la partida individual para cada trabajador con relacién de dependencia en
QN\ prestadores privados FONASA, se obtendra a partir de la siguiente forma de calculo: w/-({ _
/ 7( - Se considera la masa salarial total de cada trabajador (sumatoria de sus ingresos nominales /J
incluidos los ajustes correspondiente al acuerdo vigente y excluidos salario vacacional, / |

aguinaldo y la partida variable del afo anterior), correspondiente al periodo enero - octubre
2025.

Con la masa salarial resultante, se calculara el promedio mensual de ingresos totales de cada

trabajador del punto anterior (masa salarial total/10). J
Dicho valor resultante sera tomado para realizar el calculo de la masa salarial total mensual
ponderada.

- Latabla clle ponderacion para los ingresos promedio mensuales totales para el 2025 sera la b .

. Siguiente: '

Ingreso promedio

| B L ’L Franja mensual Ponderador
\ )
\ P 1 0 95.005 100%

2 95.006 161.509 50%

J _ 3 - 161,510 262.202 25%
4 262.203 399.166 12,50%
M 5 399.167 513.222 2,50%

6 513.223 0%

1 Los umbrales de la tabla se corresponden a los valores de los quintiles de ingreso promedio mensual por trabajador, a
precios de Julio 2025, considerando aquellas personas que registraron actividad en los meses de mayo, agosto y
_?’noviembre 2024, y febrero 2025, de acuerdo a lo informado pgr las instituciones en el SIPS.

-




44,
1)
Donde
_ 2)
Q
Donde:
®
®
®
}/ °
3)
Donde
4)

N\
L

laborales de la persona i.

v N
\X MPG= 2 MPA, \ )
“Donde N es el nimero total de personas incluidas en el célculo. /// il

b T

Nota : El tope establecido para la Franja 6, corresponde a la masa salarial total mensual equivalente a cargo CAD jefe de
cirugia de 48 horas semanales.

La sumatoria de la masa salarial total ponderada surgira de aplicar el ponderador de cada
franja a cada tramo de ingreso, hasta alcanzar el total de masa salarial.

En el caso de aquellos trabajadores que finalicen el curso pero no lo aprueben se considerara
a los efectos del calculo de la partida el 75% de la masa salarial ponderada.

La masa salarial total ponderada resultante de los puntos anteriores se anualizara. Sobre
dicho monto anualizado, se aplicara la tasa global ponderada resultante del célculo
explicitado en el numeral 43 del presente reglamento.

El trabajador cobrara la partida resultante de acuerdo a lo establecido en el numeral 44.

La tasa global a aplicar a los trabajadores alcanzado en numeral 42, se obtendra a partir

7% 5. -
de la siguiente forma de calculo:

La sumatoria de las masas salariales ponderadas de todos los trabajadores ajustadas por
aprobacion da como resultado la masa salarial global ponderada.

La tasa global surge del cociente entre el presupuesto total asignado por el Poder Ejecutivo
($422.682.645 para 2025) y la masa salarial global ponderada, las cuotas partes
correspondientes de aguinaldo, licencia y salario vacacional, considerando las cargas

sociales patronales correspondientes.

En suma, la formalizacion de todo el procedimiento de calcufo se detalla a continuacién:

Masa salarial individual (M)

M,

n

Z Iij =
o d/

Ies el ingreso correspondiente al vinculo j de la persona i; n es el nimero total de vinc

Masa salarial ponderada (MP))

K
MP,=)_ [max(0,min(M,,F,,,)—F,) -t,]

k=1

N

F\y F,,son los limites inferior y superior de la franja k (con F,=0y F,,=);
t, es el ponderador (tasa) aplicable al tramo k;

min(M,,F,.,) calcula la porcién del ingreso M, que cae dentro del tramo k;

max (0, -) evita aportes negativos cuando M ;< F,

Masa salarial ponderada (anualizada) ajustada por aprobacion (MPA))
MPA=MP, - A, -12

A, es el factor de ajuste por aprobacién (A;=1 si aprob6, A,=0,75 si no aprobd)

Masa salarial global ponderada (MPG)

7,

wd

A

\

N\

v



5) Tasa global (TG)
PIP

TG=||—
" [ MPA, (1+%aguinaldo +%licencia), (1+ csocp),+ MPA, ¥( %5alario ueqcional): |

Donde PTP es el presupuesto total de la partida.
6) Partida salarial por capacitaciéon (PSC)
PSC,=MPA *TG

7) Partida salarial total (PST)
PST,=P SC, *(1+%aguinald o,+%licenci a,+%salario, ,.,.ion, ;)
: 45.  Las partidas serdn abonadas de forma proporcional considerando la cuota parte de la

masa salarial informada por cada prestador. Esta informacion serd enviada oportunamente a las %/ '

IAMC y seguros integrales privados, y se instrumentara a través de la Meta 5.

/ ) 46.  El monto de la partida individual para cada trabajador con relacién de dependencia en
‘-/ prestadores privados NO FONASA, resultara de aplicar un porcentaje a la masa salarial total
del periodo 2025. Dicho porcentaje que sera informado oportunamente por Poder Ejecutivo EM

resultara de la siguiente férmula:

/
- porcentaje 2025=| | — 422.682.645

J
> [ MSAA, *(1+%aguinaldo +%licencia), 1+ csoc )+ MSAA, *(%salario. s ion e
k

Partid a o= porcentaje2025* MSAA

k =médicos que finalizaron el cursocon independencia de sifo aprobaron o no

1. MSAA,=masa salarial anual de los k médicos X
Partida,,,, = partid a,,*(1+%aguinald o,+%licenci a,+ %salario .o, w\
partida,,,, = Partida a liquidar que incluye el adelanto de las € cidencias futuras \\! '

47.  Para aquellos trabajadores contemplados por las excepciones del numeral 38, los
prestadores deberdn informar la cantidad de meses a los que corresponde la masa salarial
informada para el periodo solicitado (enero a octubre 2025), de forma tal de poder calcular el | g |
ingreso promedio mensual de los meses efectivamente trabajados e imputarlos al periodo que .~

corresponda la certificacion, para el cilculo de la masa salarial estimada del periodo. En los

casos en que dichos trabajadores no registren ingresos salariales en el periodo considerado, se 7‘
les imputara una partida equivalente al cdlculo correspondiente a la masa salarial maxima del

primer quintil.

M ﬁu .




48.  El pago de la partida con la liquidacion del salario correspondiente a diciembre 2025
incluye la cuota parte de salario vacacional, aguinaldo y licencia. Es decir que se adelanta el

pago de las provisiones a los trabajadores. Las empresas deberan diferenciar el tratamiento del

salario vacacional de forma tal de evitar aportes a la seguridad social sobre el mismo.




